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Yttrande till patientndmnden i principiarende —
problem till foljd av foriandrat uppdrag for mediciniskt
indikerad harborttagning

Arendebeskrivning

Patientndmnden har vid sitt sammantrade den 18 juni 2019 behandlat ett
principarende géllande fordandrat uppdrag for medicinskt indikerad
hérborttagning. Vid sammantradet beslutades att drendets tjansteutlatande
skulle 6verséndas till hédlso- och sjukvardsndimnden med en begéran om
skriftlig &terforing avseende genomférda och planerade
forbattringsatgarder och effekterna av dessa. Patientndmnden 6nskar ocksé
svar pa om hilso- och sjukvardsndmnden anser att remitterade patienter
omfattas av tiderna inom vardgarantin.

Beslutsunderlag
Hilso- och sjukvardsdirektorens tjansteutlatande
Patientndmndsérende PaN A1905-00075

Forslag till beslut
Hilso- och sjukvardsnamnden beslutar foljande:

Hialso- och sjukvérdsndmnden antar hélso- och sjukvardsdirektorens
tjansteutlatande som ndmndens yttrande och 6verldmnar detta till
patientndmnden.

Forvaltningens motivering till forslaget

Bakgrund

Patientndamnden har begért skriftlig aterforing fran hélso- och
sjukvardsndmnden avseende genomforda och planerade
forbattringsatgarder av medicinskt indikerad harborttagning samt
effekterna av dessa. Namnden onskar vidare hilso- och sjukvardsnamndens
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svar pa huruvida patienter som remitterats for medicinskt indikerad
harborttagning omfattas av de tider som framkommer i vardgarantin.

Overviiganden

Region Stockholm hade tidigare avtal med 25 stycken hudterapeuter
géllande medicinskt indikerad hérborttagning. Avtalen 16pte ut den 30
september 2018.

Forvaltningen bedomde att Regionen skulle fortsétta finansiera och erbjuda
medicinskt indikerad harborttagning till specifika patientgrupper. Men for
att skapa patientsdkra, uppfoljningsbara, lagliga och ekonomiskt hallbara
avtal inom vardomradet var det nodvandigt att genomfora organisatoriska
forandringar inom vardomradet.

Anledningen till detta ar att hilso- och sjukvardslagen stéller krav pa att
hérborttagningen ska utféras under ledning av en medicinskt ansvarig
lakare. Detta har inte varit kravstéllet i tidigare avtal med fristdende
hudterapeuter.

Genom RFI (Request for information) fick férvaltningen inspel och
synpunkter fran intressenter och kunskapsbérare inom vardomrédet.
Dialog fordes ocksd med ANOVA (mottagning for Andrologi, sexualmedicin
och transmedicin pa Karolinska Universitetssjukhuset) for synpunkter och
berakningar pa hur ménga patienter det ror sig om och vilka diagnoser.

Forvaltningen bedomde att vardomradet inte lampades for upphandling
och gav darfor Sédersjukhuset uppdraget att bedriva verksamhet avseende
medicinskt indikerad harborttagning i enlighet med gallande riktlinjer.
Sodersjukhuset har bedrivit denna vard sedan den 1 september 2018.

Genomforda och planerade forbdttringsatgdrder och effekter

Nar verksamheten utfordes av hudterapeuterna var patienternas
uppfoljningar och behandlingar bristfilliga pa grund av uteblivna
medicinska bedomningar. Hudterapeuterna saknade i de flesta fallen en
medicinskt ansvarig lakare. Nar Sodersjukhuset 6vertog uppdraget gjordes
medicinska bedomningar av samtliga patienter. Denna bedomningsprocess
har orsakat vintetider. I augusti 2019 hade sjukhuset bedomt 6ver 1000
remisser och underlag fran ldkare, kuratorer och hudterapeuter.

Sjukhuset har nu arbetat bort véntetiderna och 4r nu uppe i full produktion
avseende behandling. Enligt sjukhuset foljer transpersoners remisser sedan
april 2019 vardgarantin med bedomning inom 30 dagar. Fran augusti 2019
sker bedomning av cispersoners inom vardgarantins tidsgrans.
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Tvé heltidsanstillda hudterapeuter omhéndertar de patienter som uppfyller
Socialstyrelsens rekommendationer for hirborttagning som del i den
konsbekriftande varden for transpersoner samt for cis-kvinnor vid
samtidiga hormonella avvikelser. Sodersjukhuset har optimerat
behandlingarna genom att erbjuda fler patienter mgjligheten till
IPL/laserbehandling som dr mindre smartsam for patienterna.

Ekonomiska konsekvenser

Forandringen som gav Sédersjukhuset uppdraget att erbjuda medicinsk
indikerat harborttagning medfor inga stérre ekonomiska konsekvenser men
béttre kostnadskontroll 6ver behandlingarna. Det faststillda
ersittningstaket har inte uppnatts enligt avtal.

Konsekvenser for patientsdkerhet

Samtliga patienter har fatt bedomning av hudldkare vilket har en positiv
effekt pa patientsdkerheten, samtidigt som det nu finns en medicinskt
ansvarig lakare for verksamheten i enlighet med hélso- och sjukvardslagen.

Konsekvenser for jamlik och jamstalld vard
Patienter far behandling pa lika villkor.

Miljékonsekvenser
Koncentrationen till en geografisk placering medfor ett 6kat resande till och
frén behandling for patienterna.

Administrativa konsekvenser
Det administrativa arbetet forvintas minska i och med att registrering och
fakturering sker digitalt.

Bjorn Eriksson

Hilso- och sjukvardsdirektor
Lena Hanberg
Avdelningschef

Beslutet ska skickas till
Patientndmnden

Godkand av Bjorn Eriksson, 2019-10-03
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Principirende — Problem till foljd av foréindrat uppdrag for medicinsk indikerad
harborttagning

PaN A1905-00075

Arendebeskrivning

Region Stockholms avtal med det 25-tal hudterapeuter som erbjudit medicinskt
indikerad hérborttagning 16pte ut den 30 september 2018. Fran och med 1 oktober 2018
har S6dersjukhuset uppdraget att tillhandahalla denna behandling. I syfte att mojliggora
en god verksamhetsovergang och ¢verldmning av pagéende behandlingar fick dock
Sodersjukhuset i uppdrag att redan den 1 september ta emot remisser frdn vardgivare.

Yrkande
1:e vice ordférande Lars Harms-Ringdahl (MP) yrkar bifall till forvaltningens férslag.

Beslut
Patientndmnden beslutar

1) Arendets tjansteutlitande Gversinds till hilso- och sjukvérdsndmnden och
patientndmnden begér skriftlig aterféring avseende genomfdrda och planerade
forbattringsétgérder och effekterna av dessa senast den 30 september 2019.
Patientndmnden 6nskar vidare svar pa4 om hélso- och sjukvirdsnimnden anser att
patienter som remitterats f6r medicinskt indikerad harborttagning omfattas av de tider
som framkommer i vardgarantin.

2) Arendets tjsnsteutlatande dversinds till styrelsen for Sédersjukhuset och
patientndmnden begér skriftlig aterforing avseende genomforda och planerade
forbattringsatgérder och effekterna av dessa senast den 30 september 2019.
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HSN 2019-0474

Principarende

Problem till foljd av forindrat uppdrag for medicinskt
indikerad harborttagning

Arendet

Region Stockholms avtal med det 25-tal hudterapeuter som erbjudit
medicinskt indikerad harborttagning 16pte ut den 30 september 2018. Fran
och med 1 oktober 2018 har Sodersjukhuset uppdraget att tillhandahélla
denna behandling. I syfte att mojliggora en god verksamhetsovergang och
overlamning av pdgdende behandlingar fick dock S6dersjukhuset i uppdrag
att redan den 1 september ta emot remisser fran vardgivare.

P& Sodersjukhusets webbplats informeras bland annat om att
hérborttagning for transpersoner sker pé icke-kvinnliga lokalisationer som
del i den kdnsbekriftande varden. Sodersjukhuset foljer Socialstyrelsens
rekommendationer om 75 % héarreducering i ansikte och 70 % pa
overkroppen dar manlig beharing forekommer. For ciskvinnor? kan
harborttagning beviljas vid hormonella avvikelser och 6kad behéring och
det bedoms enligt en sdrskild skala. I undantagsfall kan hérborttagning
beviljas om det bedoms som ett viktigt led i psykiatrisk behandling, f6r
minderariga, samt efter hudtransplantation.

Patientndmndens forvaltning har sedan oktober 2018 tagit emot ett drygt
tiotal anmaélningar fran transpersoner som anmaélt flera problem i friga om
tillgangen till behandlingen. Klagomalen ror bristande information till
patienterna géllande forandringarna, otillrackliga resurser och problem
med att behandlingen fortfarande inte har kommit igdng som den ska vilket
lett till glapp i behandlingarna. Vidare att behandlingarna inte ar lika
omfattande som tidigare och att férdndringarna lett till forsdmrad
tillgénglighet till varden da det &r langt att resa till behandlingarna for en
del patienter.

1 En cis-person dr en person vars konsidentitet, konsuttryck och fédelsekon dr och
alltid har varit kongruenta, God vdrd av vuxna med konsdysfori — nationellt
kunskapsstdd, Socialstyrelsen, 2015.

Patientnamndens forvaltning  Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se
Hornsgatan 15
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Utredning

Patientndmndens forvaltning har i tre av drendena inhdmtat yttranden fran

Sodersjukhuset. Forvaltningen har dven inhdmtat ett yttrande frén hilso-
och sjukvardsforvaltningen.

Sodersjukhusets yttranden

Av yttrandena fran verksamhetschefen pa hudkliniken med enheten for
sexuell hélsa vid Sodersjukhuset, utfardade mellan november 2018 och
april 2019, framgar att uppbyggnaden av mottagningen pabdorjades
omedelbart nir uppdraget formedlades till dem. Innan remisser
accepterades den 1 september 2018 har kuratorer pa hudkliniker bedomt
remisser och behandlingar har genomforts av privata aktérer med IPL-
och/eller diatermibehandling. Kliniken har under en 6vergéngsperiod
under hosten godtagit egenremisser for att underldtta for patienter med
pagdende behandling.

I yttrandet framgér att mottagningen uppfyller de krav pa hygien,
dokumentation och sdkerhet som krivs. Det redogors dven for de
behandlingar som kommer att utforas och det framgar att de kommer att
utvirderas kontinuerligt. Kliniken framfor att de tror att uppdraget
kommer att finna sin naturliga plats bland deras 6vriga subspecialiserade
mottagningar. ANOVA? har en viktig samordnande funktion och nir ny
information fran kliniken blir tillgdnglig kommer den fortlopande att
formedlas till ANOVA. Verksamhetschefen beklagade att det blir ett glapp i
behandlingen och att informationen upplevs bristfillig samt att man inte
kan ge en prognos pa patienternas vantetider. Den information som finns
tillganglig ar utlagd pé sjukhusets hemsida dar uppdateringar kommer att
ske fortlépande nér ny information blir tillganglig. Avslutningsvis skrev
verksamhetschefen att de arbetar hért for att denna nya
mottagningsverksamhet ska bli s& bra och effektiv som mojligt.

Halso- och sjukvardsforvaltningens yttrande
Av hélso- och sjukvardsforvaltningens (HSF) yttrande, enheten for sjukhus
och LOU-avtal, framgar att virden inte lampade sig for upphandling varfor

uppdraget gavs till S6dersjukhuset att bedriva verksamheten enligt géllande
riktlinjer. Det hade dessférinnan varit en obefintlig uppf6ljning av patienter

och behandlingar varfor det inte gétt att uppskatta varken korrekt antal
patienter med behov eller antal behandlingar. For att gora korrekt
medicinsk bedomning behover varje patient undersokas av hudldkare pa

2 ANOVA &r namnet pa den tvarvetenskapliga och integrerade enhet som tidigare
hette Centrum f6r Andrologi och Sexualmedicin. ANOVA 4r en del av Karolinska
Universitetssjukhuset och Karolinska Institutet.

Patientndmndens forvaltning  Telefon: 08-690 67 00
Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18
Hornsgatan 15
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Sodersjukhuset vilket som en naturlig f6ljd medfor ko med vantetider. I
yttrandet, utfardat den 10 april 2019, framkommer vidare att bade
Sodersjukhuset och HSF ser detta som ett initialt problem och
forhoppningen ar att kéerna inom kort kommer att forsvinna. Resurserna
ar berdknade efter ordinarie verksamhet och inte efter ett uppdamt initialt
behov. Sodersjukhusets uppdrag omfattar samma kompetenskrav pé
behandlaren, diagnoskriterier och tidsomfattning som tidigare avtal.
Dessutom erbjuds en 6kad mojlighet till fler behandlingsmetoder som till
exempel IPL-behandling. HSF foljer verksamheten nogsamt och har en
standig dialog med sjukhuset. Information har getts sarskilt till samtliga
inblandade vardgivare och det har funnits information pa béde 1177
Véardguidens och Sodersjukhusets hemsidor. I en vardgivares ansvar ingar
att ge information till sina patienter i det fall verksamheten forandras. D&
inga journaler finns frén tidigare behandlingar hos terapeuterna finns
heller inga uppgifter om patienter och ddrmed kunde ingen information ges
personligen fran HSF eller Sodersjulkhuset.

Regelverk
Maélet med halso- och sjukvarden &r en god hélsa och en vard pa lika villkor
for hela befolkningen, 3 kap. 1 § hilso- och sjukvardslagen (2017:30).

Hilso- och sjukvardsverksamhet ska enligt 5 kap. 1 § bedrivas s att kraven
pa en god vard uppfylls. Det innebér att varden sdrskilt ska

1. vara av god kvalitet med en god hygienisk standard,

2. tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet och sékerhet,

3. bygga pa respekt for patientens sjalvbestimmande och integritet,

4. framja goda kontakter mellan patienten och hélso- och
sjukvardspersonalen, och

5. vara latt tillgdnglig.

Vardgivare har ett organisatoriskt ansvar och ska planera, leda och
kontrollera verksamheten sé att den lever upp till kravet pa god vérd, 3 kap.
1 § patientsdkerhetslagen (2010:659).

I Socialstyrelsens nationella kunskapsstod God vard av vuxna med
konsdysfori (Socialstyrelsen, 2015) framgéar att konsdysfori ar ett psykiskt
lidande eller en forsdmrad forméga att fungera i vardagen som orsakas av
att konsidentiteten inte stimmer 6verens med det registrerade konet.
Socialstyrelsens bedomning &r att utredning och behandling av kénsdysfori
bedrivs optimalt inom ett specialistteam bestdende av psykiater, psykolog,
socionom och endokrinolog och teamet kan utvidgas till fler specialiteter
beroende pé individens behov. Socialstyrelsen framhéller att god vard av
personer med konsdysfori forutsitter ett helhetstdnkande. Darfor &ar

Patientndmndens forvaltning  Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se
Hornsgatan 15
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samverkan mellan de olika kompetenser som bidrar till denna vard mycket
viktig. En av Socialstyrelsens rekommendationer &r att hilso- och
sjukvérden bor erbjuda hérborttagning till personer med manligt
fodelsekon med konsdysfori.

Forvaltningens synpunkter
Forvaltningen finner det allvarligt att patienter som &r i behov av
medicinskt indikerad harborttagning har drabbats av visentligt forlingda

vérdtider som léng tid efter uppdragsfoériandringarna fortfarande finns kvar.

Patientgruppen transkvinnor utgdr en riskgrupp for psykisk ohélsa och
genomgaende framgér i anmélningarna till patientndmndens f6rvaltning
det lidande som véntan och glappen i behandlingarna har medfért. Arendet
bor darfor hanteras som principarende.

Det framkommer inte huruvida HSF innan uppdragsférandringen, i syfte
att fi reda pa omfattningen av antalet patienter, hade begirt att f&
information av ANOVA om verksamheten kunde uppskatta hur ménga
patienter i behov av harborttagning som kunde beroras.

Konsekvenser for patientsdkerhet

Atgirder for att se till att patienter far tillgng till en god och siker vard
som bland annat tillgodoser patientens behov av trygghet och kontinuitet
bidrar till forbattrad patientsékerhet.

Konsekvenser for jamstdlld och jamlik vard
Om denna patientgrupp far hélso- och sjukvérd pd samma villkor som

ovriga patienter framjas en jamstélld och jadmlik vérd.

Miljokonsekvenser

" De foreslagna atgdrderna forvintas inte medfora ndgra miljokonsekvenser.

Forslag till beslut

Patientndmnden foreslés besluta féljande.

- Arendets tjansteutldtande 6versinds till hilso- och sjukvirdsndmnden
och patientndmnden begér skriftlig aterforing avseende genomforda
och planerade forbattringsatgarder och effekterna av dessa senast den
30 september 2019. Patientndmnden 6nskar vidare svar pd om halso-
och sjukvardsndmnden anser att patienter som remitterats for
medicinskt indikerad hérborttagning omfattas av de tider som
framkommer i vardgarantin.

- Arendets tjinsteutlitande 6versinds till styrelsen for S6dersjukhuset
och patientndmnden begér skriftlig aterforing avseende genomforda

Patientnamndens forvaltning  Telefon: 08-690 67 00
Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18
Hornsgatan 15

4 (5)

PaN A1905-00075
HSN 2019-0474

E-post: registrator.pan@sll.se
www.patientnamndenstockholm.se



JJ[L Patientnéamndens forvaltning

STOCKHOLMS LANS LANDSTING .
5 (5)

TIANSTEUTLATANDE
2019-05-28 PaN A1905-00075
HSN 2019-0474

och planerade forbattringsatgarder och effekterna av dessa senast den
30 september 2019.
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Steinunn Asgeirsdottir
Forvaltningschef
Patientnamndens forvaltning  Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
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